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Jan-Olof Snihs 
Sverige. Statens strålskyddsinstitut 
Situationen i Sverige kan illustreras med den 
hår bilden (Fig. 1) som visar nedfallet av 
cesium-134. Sen finns dessförutan Cs 137 som 
är en och en halv gong mer än Cs 134. V i ser det 
höga nedfallet på Sveriges ostkust i trakten av 
Gävle - och sen i Väster Norrland och 
Västerbotten, Andra delar av Sverige har klarat 
sig bättre, slik som Norrbotten som är helt vit. 
Det innebär inte att det inte har kommit ner 
nånting. V i vet att renar här i trakten också har 
cesium, ibland i ganska stora koncentrationer. 
Det görs eit ganska stort antal mätningar i 
Sverige. Man kontrollerar ju praktiskt taget all 
ting. Man mäter på mjölk och olika livsmedel 
som senare kommer att beskrivas. Vidare mäter 
man på luft, man mäter på mark och man kan 
säga att man har en ganska god mätteknisk 
kontroll över Situationen. Man vet ungefär vad 
man har och man har ganska stora möjl igheter 
att bestämma dom stråldoser som man kan 
förvänta sig i Sverige av denna händelsen. 
När man drabbats av nedfallet i slutet av april, 
då visste man inte säkert hur mycket i början. 
Man visste inte var nånstans det hade kommit 
ner. V i fick i Sverige ganska snart klart fôr oss 
att det inte nånstans i Sverige var frågan om att 
man skulle ha så höga stråldoser och så stort 
nedfall att det var motiverat med några drastiska 
åtgårder i form av till exempel evakuering eller 
intag av jodtabletter och sådana saker. Man gikk 
snart ut och sa att man kunne leva sitt normala 
liv. Man kunne låta bli att dricka rägnsvatten och 
man skulle skölja av sina grönsaker och sådana 
här, mycket änkla åtgårder. Sen, hand efter hand, 
så klarnade situationen och man fick ett båttre 
grepp over hur det såg ut och- man var ganska 
tidigt tvungen att ta stål lning till hur man skulle 
hantera denna situationen från s t rå lskydd-
synpunkt. Vad skulle man ha for ambitionsnivå 
och vad skulle man ha for riktlinjer? Jag tankar 
dårfor genast låmna frågan om aktivitetsnivå och 
slika saker och gå in på frågan om hur man 
kommit fram l i l l et beslut om åtgårdsnivåer. 
Då kan det kanske vara intressant att se hur 
man ligger i den hår strålskalan. (Fig. 2). Jag har 
illustrerat efter stråldos uttryckt i milli-sievert. 
Det behovs stråldoser mot 1000 millisievert for 
att få akuta strålskador, som då intråffar efter 
några dagar eller några veckor. Medan man ligger 
under de hår mycket hoga stråldoserna, år det 
frågan om långsikt iga effekter, altså risken for 
cancer. Och det kan ta flera år innan en sådan 
skada uppkommer. Det finns beråkriat vissa 
riskfaktorer for att man skall få cancer på grund 
av strålning. 
O m vi tittar på den naturliga strålningen, man 
får ju strålning från luften osv., så ligger man i 
Norden på genomsnit ungefår 5 millisievert pr. 
år. Det år alltså vad månniskor varje år får på 
grund av strålning, och det kan ju variera litet 
grand. En mycket bidragande orsak till s trå ldo-
ser år den stråldos man får i sin bostad, nåmligen 
på grund av radon. Det år egentligen ett problem 
hår i Norden. I Sverige finns det till exempel ett 
stort antal boståder, over 40 000, och som beror 
kanske upp imot hundra tusen månniskor , som 
har så hoga radonhalter att dom ligger på en 
stråldos som kanske år over 50 millisievert pr. år. 
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Fig. 1. Oversikt over det radioaktiva nedfallet 
Sverige efter Tjernobyl-olyckan. 
Fig. 2. Gränser fôr strålning från olika källor. 
Detta år ett stort problem. Det år det storsta 
strå lskyddsproblemet vi har i Sverige, liksom i 
Norge och kanske åven i Finland med sådana 
boståder och det soker nu myndigheterna att 
hantera. Det år ingenting som man låmnar åt sitt 
6de. Målsåttningarna år att man i forstå hand 
avser komma under 50 mSv och helst neråt 10 
mSv. Så det finns ju grånser av olika slag som man 
ti l låmpar. Når det gåiler dom som arbetar med 
strålning till exempel på sjukhus och på 
kårnkraftsverk, år ovre grånsen 50 mSv pr. år. 
Når det gåiler almånheten, skal dom på grund 
av utslåpp från kårnkraftsverk och annan 
vårksamhet, totalt sett inte behova utsåttas for 
mera ån 1 mSv pr. år i genomsnitt under lång tid. 
Man kan under vissa .år få gå upp till 5 mSv pr. 
år. Når det gåiler just kårnkraften, har man satt 
en hårdare gråns. Dår år utslåppen grånsade till 
att motsvara dosen 0,1 mSv pr. år. I sjålva vårket, 
om man tittar på vad dom slåpper ut, ligger dom 
normalt under 0,01 mSv pr. år. 
Då skall jag beråtta om basen for beslut om 
åtgårder efter Tjernobyl. Då kan vi for det forstå 
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konstatera att dom dosgrånser som man 
anvånder vid normala forhållanden, t.ex. når 
man anvånder kårnkraft eller annat dår man har 
situationen under kontrol, inte år t i l låmpliga. 
Man kan inte såga att det skal galla samma grånser 
under en olycka som under normala forhållan-
den. Sjålv om det finns vissa principer som 
fortvarande år dom samma. For det andrd, år det 
ett minimikrav att man inte skall låta folk få så 
hoga stråldoser att dom dor utav stråls juka. Det 
innebår att man måste se till att man ligger under 
1000 mSv som jag nyss beråttade om. For det 
tredje, behover man begrånsa risken for dom 
långsiktiga effekterna, så som cancer, for 
individerna, så att dom negativa effekterna for 
dessa personer minimeras. Med olika åtgårder 
kan risken for en långsiktig skada minskas. Men 
dessa åtgårder kan å andra sidan också medfora 
vissa negativa effekter for berorda individer 
ekonomiskt och socialt. Det år alltså den andra 
typen av skador. Den okar når man forsoker 
minska dosen, och det år den totala skadoeffek-
ten som individen råknar med. Det år alltså 
summan av dessa två som skall vara ett minimum. 
Att forsoka hitta detta vårdet kan vara ganska 
svårt, men det år den grundbårande principen når 
det gåiler optimering. 
T i l l sist, bor man också titta lite grand på dom 
totala effekterna i samhållet . Det år inte bara 
individena som sådana, utan också hur många 
cancerfall man får totalt i ett land. Finns det 
mojligheter att begrånsa det totala antal cancer-
fall? Och dår kan man, på samma sått som i den 
individuella provningen, hitta något optimum 
ifråga om åtgårder. Detta år alltså de styrande 
principerna bakom de åtgårder man vil vidta. 
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Fig. 3. Dodsfallsrisker och åtgårdsnivåer i forhållandet till olika strålnings-, fororeningskållor och andra 
risktyper. 
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Nåsta steg var att formulera en policy i den hår 
situationen. De nordiska myndigheterna hatt 
kontakt med varann i denna frågan och vi har 
diskuterat hur man skulle se på detta och man har 
enats om foljande policy: 
For det forstå har vi ansett det vara mycket 
angelåget att forsoka undvika livstidsdoser som 
overstiger 500 mSv. For det andra har vi sågat att 
det inte år sårskilt beråttigat att vidta åtgårder 
som har stora sociala och ekonomiska konse-
kvenser for den drabbade individen och for 
samhållet i stort, for att undvika livstidsdoser 
som år storre ån 50 mSv. For det tredje, har vi 
sagt att det med hånsyn till den situationen vi har, 
som vi då kunde bedoma den i somras, var en 
rimlig målsåttning att forsoka begrånsa individ-
doserna till hogst 5 mSv under det forstå året, då 
råknat från' forstå maj till forstå maj nesta året, 
och att man foljande året borde ha målsåttningen 
att man ligger under 1 mSv pr. år i genomsnitt, 
vilket alltså kan innebåra att man nesta år kanske 
har målsåttningen 3 mSv eller 2. Men att man 
under ett storre antal år skall ligga under 1 mSv 
i genomsnitt. Dårom råder det ganska stor 
enighet och vi tycker att det hår år ett ganska 
rimligt sått att angripa, problemet. V i var också 
medvetna om i borjan att det hår kunde kanske 
få vissa negativa effekter på några områden i 
samhållet. Beslutet år forankrat hos Regeringen. 
Den kånner till diskussionen och vet på vilken 
grund den år baserat. Den har uttryckt sin 
uppfattning att det var en ganska rimlig 
målsåttning. Regeringen har tagit sitt ansvar och 
sagt att den år beredd att betala ersåttning till de 
som drabbas negativt av olyckan, dvs. negativa 
effekter kopplade till de uppkomna doserna. 
N u kan man ju inte bara arbeta med stråldoser, 
uten de måste omsåttas i praktiska termer. For 
att kunna hantera den uppkomna situationen, 
måste man få låmpliga verktyg. Ett verktyg som 
vi tycker kan vara praktiskt i en situation i 
borjan, når man inte riktigt har kontroll over 
situationen, men man vet att ett stort antal 
livsmedel kan komma att bli fororenade år att 
såtta ett r iktvårde avseende alla livsmedel som 
korresponderar till dosvårdet på 5 mSv. Man kan 
rakna dårvid ganska generelt och utgå från att 
man åter ett till två kilo om dagen t.ex. Sen år 
det ren matematik att råkna ut vad def innebår 
for koncentration i livsmedel och då kan man 
hamna på några olika bequerel pr. kilo. I Sverige 
har vi hamnat på 300 bequerel pr. kilo av Cs-137, 
vilket då motsvarar ungefår 450 om man tar 
summan av de två isotoperna Cs-134 och 137. 
Det år ungefår. samma vårde som man har i 
EG-lånderna och i Norge t.ex., dår man har 600 
Bq pr. kilo. Det år alltså ingen större skillnad. 
Detta har vi alltså anvånt som ett instrument for 
att styra den situationen vi har fått. Sen kan man 
diskutera hur man skall hantera den hår 
situationen på sikt. Det kan vi kanske få 
å terkomma till i paneldiskussionen. 
Bas fôr beslut om åtgårder vid olyckor 
1. Normala dosgrånser och principer gåiler ej (i 
alla delar) 
2. Akuta strålskador skall undvikas (dos < 500 
- 1000 mSv) 
3. Risk fôr långsikt iga effekter skall begrånsas så 
att de negativa effekterna fôr utsatta individer 
minimeras 
Negativa effekter 
Kostnad for åtgard 
Stråldos 
4. Reducera de totala stråldoserna (kollektivdos) 
så långt som år rimligt mojligt 
Policy 
1. Mycket angelåget att undvika livstidsdoser > 
500 mSv 
2. 
Ej beråttigat att vidta åtgårder med stora sociala 
och ekonomiska konsekvenser for individ och 
samhålle for att undvika livstidsdoser < 50 
mSv 
3. Stråldosen forstå året < 5 mSv och ovriga år 
< 1 mSv/år i genomsnitt 
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